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บทคัดย่อ 
 วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาปัจจัยท�านายภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาล วิธีการ: กลุ่มตัวอย่างเป็นนักศึกษา
พยาบาลที่ก�าลังศึกษาอยู่ระหว่างชั้นปีท่ี 1 ถึง 4 จ�านวน 100 คน เครื่องมือการวิจัย ประกอบด้วย 1) แบบสอบถาม
ข้อมูลทั่วไป 2) แบบสอบถาม General Health Questionnaire ฉบับภาษาไทย (Thai GHQ-28) 3) แบบสอบถาม 
การปรบัตัวด้านการเรยีน 4) แบบสอบถามทัศนคติต่อการพยาบาล 5) แบบสอบถามความสัมพนัธ์ระหว่างนักศกึษากับผู้ปกครอง  
6) แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับเพื่อน และ 7) แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์ 
เครื่องมือทั้ง 7 ส่วน ได้ผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ จ�านวน 3 คน และผ่านการตรวจสอบความ
ตรงของแบบสอบถามเครื่องมือส่วนที่ 2-7 โดยค�านวณความเที่ยงได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .82 .77 .72 
.83 .88 และ .87 ตามล�าดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนาและสถิติถดถอยพหุคูณแบบปกติ ผลการศึกษา: ตัวแปร
ปัจจัยท�านายสามารถท�านายความแปรปรวนของภาวะสุขภาพจิตได้ร้อยละ 25.90 (R2 = .259, p < .05) โดยตัวแปรที่
สามารถท�านายภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาลได้อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ คือ ทัศนคติต่อการพยาบาล (β = -.241,  
t = -2.279, p <.05) สรปุ: ผลการวจิยัครัง้น้ีสามารถน�าไปใช้เป็นข้อมลูพืน้ฐานในดูแลภาวะสขุภาพจติของนักศกึษาพยาบาลได้ 
ซึ่งประเด็นทัศนคติต่อการพยาบาลเป็นประเด็นส�าคัญที่ควรค�านึงถึง 
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Abstract 
 Objectives: This research aims to describe factors of predicting mental health status among nursing 
students. Methods: Predictive correlational research was applied. The sample comprised 100 nursing students, 
studying the first to fourth years. The research instruments consisted of 7 parts: 1) a demographic 
questionnaire, 2) Thai General Health Questionnaire-28 (Thai GHQ-28), 3) a questionnaire on adaptation 
towards studying, 4) a questionnaire on attitude towards nursing care, 5) a questionnaire on the relationship 
between students and parents, 6) a questionnaire on the relationship between students and friends, and 7) 
a questionnaire on the relationship between students and lecturers. The content validity of all questionnaires 
was examined by three experts. The reliabilities of part 2-7 yielded Cronbach’s alpha coefficients of .82 
.77 .72 .83 .88 and .87 respectively. Data were analyzed using descriptive statistics, and the predictability 
of the selected factors was analyzed using multiple regression. Results: The result showed that predictive 
factors could explained variances of mental health status of nursing students for 25.90% (R2 = .259, p < .05).  
For consideration, the significant predicting factor was attitude towards nursing care (β = -.241, t = -2.279,  
p < .05). Conclusion: The result of this research could be used as basic information to improve mental health 
status among nursing students. The issue of attitude towards nursing care should be considered.
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ความส�าคัญของปัญหา
 สภาพสังคมในปัจจบุนัมกีารเปลีย่นแปลงไปอย่างมาก 
ท�าให้บุคคลต้องมีการปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา  
หากปรบัตัวไม่ได้ ก็อาจจะน�าไปสูก่ารเกิดปัญหาสุขภาพจติได้ 
จากการส�ารวจสุขภาพจิตของคนไทยที่มีอายุ 15 ปีขึ้นไป 
พบว่า ในปี พ.ศ. 2561 กลุ่มอายุ 15-24 ปี มีคะแนน
สุขภาพจิตเท่ากับ 31.22 จากคะแนนเต็ม 45 ซึ่งต�่าที่สุด 
เมื่อเทียบกับกลุ่มอายุ 29-59 ปี และกลุ่มบุคคลอายุ 60 ปี
ขึ้นไป ซึ่งมีคะแนนเท่ากับ 31.60 และ 31.71 ตามล�าดับ  
เห็นได้ว่าบุคคลที่มีช่วงอายุ 15-24 ปี เป็นผู้ที่มีปัญหา 
สขุภาพจติต�า่กว่ากลุม่อายอุืน่1 นักศกึษาทัว่ไปในมหาวทิยาลยั 
เป็นกลุ ่มหน่ึงท่ีต้องมีการปรับตัวอย่างมาก ทั้งในเรื่อง 
การเรียนการสอนซ่ึงจากเดิมท่ีเรียนในโรงเรียนที่มีครูเป็น 
ผู้ดูแล เมื่อต้องมาปรับตัวอยู่ในรั้วมหาวิทยาลัย นักศึกษาจะ 
ต้องเรยีนรูด้้วยตัวเองมากขึน้ รวมท้ังเรือ่งการใช้ชวีติประจ�าวนั 
ซึ่งหลายคนต้องย้ายมาอยู่หอพัก การปรับตัวกับเพื่อนใหม่ 
อีกท้ังภาระหน้าท่ีด้านการเรียนและกิจกรรมต่าง ๆ ของ 
มหาวทิยาลยั โดยพบว่านักศกึษาจะต้องปรบัตัวด้านกลุม่เพือ่น 
และด้านกิจกรรมมากที่สุด ส่วนด้านการเรียน ด้านผู้สอน 
และด้านสิ่งแวดล้อม นักศึกษาต้องปรับตัวอยู่ในระดับมาก2 

ซ่ึงนับได้ว่าเป็นการเปลี่ยนแปลงที่ส�าคัญอย่างหน่ึงในชีวิต 
อย่างไรก็ตามหากนักศึกษาไม่สามารถปรับตัวต่อการ

เปลี่ยนแปลงดังกล่าวน้ันได้ก็จะส่งผลต่อการเกิดปัญหา
สุขภาพจิตได้ 
 จากรายงานการคัดกรองสุขภาพจิตของนักศึกษา
พยาบาล โดยคณะกรรมการเสริมสร้างความเข้มแข็งทาง
ด้านจิตใจของนักศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย
สงขลานครินทร์ ในปีการศึกษา 2560 พบว่า นักศึกษามี
แนวโน้มที่จะมีปัญหาสุขภาพจิต ร้อยละ 14.09 โดยชั้นปีที่มี
ปัญหามากที่สุดคือชั้นปีที่ 3 คิดเป็นร้อยละ 24.64 รองลงมา
คือชั้นปีที่ 4 คิดเป็นร้อยละ 13.12 ซึ่งชั้นปีที่ 3 และ 4 เป็น 
ชั้นปีที่ต ้องเรียนภาคทฤษฎีพร้อมกับการฝึกปฏิบัติงาน 
บนหอผู้ป่วย ท้ังน้ีเน่ืองจากการศึกษาในวิชาชีพพยาบาลมี
ความจ�าเป็นจะต้องเรียนทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติควบคู่
กันไป โดยใช้ท้ังศาสตร์และศลิป์ในการปฏบิติังานเพือ่ส่งเสรมิ 
ภาวะสุขภาพในผู้ที่มีสุขภาพดี ป้องกันปัญหาสุขภาพในผู้ที่
มีความเสี่ยง ให้การดูแลรักษาในผู้ที่เจ็บป่วยและฟื้นฟูสภาพ
จากการเจ็บป่วย นักศึกษาพยาบาลจะต้องมีความรู้ความ 
เข้าใจ มคีวามรบัผิดชอบ มมีนุษยสมัพนัธ์ท่ีดีกับผู้อืน่ รวมถึง 
จะต้องหมั่นฝึกฝนทักษะทางการพยาบาล และเมื่อขึ้น 
ฝึกปฏิบัติงานพยาบาลบนหอผู้ป่วยก็จะต้องปรับตัวมากขึ้น  
ส่งผลให้นักศกึษาเกิดความเครยีดในระดับสูง3 โดยมกีารศึกษา 
พบว่า ร้อยละ 50.70 ของนักศึกษาพยาบาล มีความเครียด 
อยู่ใ่นระดับสงู4 นอกจากน้ันแล้วยงัพบอกีว่านักศกึษาพยาบาล 
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อีกจ�านวนไม่น้อยท่ีมีความวิตกกังวลและภาวะซึมเศร้าซ่ึง
เป็นปัจจัยที่มีผลต่อภาวะสุขภาพจิต5 โดยปัญหาดังกล่าวนั้น 
หากไม่ได้รบัการช่วยเหลอื นอกจากจะส่งผลกระทบต่อปัญหา 
สุขภาพทั้งกายและจิตของนักศึกษาพยาบาลแล้วน้ันก็จะ 
ส่งผลกระทบต่อคุณภาพการให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วยได้ 
 การมีภาวะสุขภาพจิตท่ีดีเป็นสภาพชีวิตท่ีสมบูรณ ์
สามารถรบัมอืและปรบัตัวต่อความเครยีดหรอืการเปลีย่นแปลง 
ต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นได้ รวมถึงสามารถท�างานร่วมกับผู้อื่นได้ 
อย่างมีประสิทธิภาพ6,7 ซ่ึงปัจจัยท่ีมีผลต่อภาวะสุขภาพจิต 
ประกอบด้วย 3 ปัจจยั ได้แก่ 1) ปัจจยัส่วนบคุคล เช่น ความรูส้กึ
มีคุณค่าในตัวเอง ความยืดหยุ่นทางอารมณ์ ความสามารถ 
ในการค้นหาความหมายของชีวิต การรับรู้ตามความเป็นจริง 
ความสามารถในการจดัการกับปัญหาหรอืความเครยีด เป็นต้น 
2) ปัจจยัด้านความสมัพนัธ์ เช่น การสือ่สารอย่างมปีระสทิธภิาพ 
ความสามารถในการช่วยเหลือผู้อื่น เป็นต้น และ 3) ปัจจัย 
ด้านสิง่แวดล้อม เช่น การเข้าถึงแหล่งทรพัยากร การช่วยเหลอื 
ต่าง ๆ จากผู้อืน่ เป็นต้น8 นอกจากน้ียงัมปัีจจยัทีช่่วยส่งเสรมิ 
หรือลดการเกิดปัญหาสุขภาพจิต ได้แก่ ความฉลาดทาง
อารมณ์ และการสนับสนุนทางสงัคม9,10 ดังน้ันจงึควรส่งเสรมิ
ให้นักศึกษามีความฉลาดทางอารมณ์ และการสนับสนุนให้มี
แหล่งช่วยเหลอืทางสังคมอย่างเหมาะสม รวมถึงการลดปัจจยั 
ต่าง ๆ ที่ส่งผลต่อการเกิดปัญหาสุขภาพจิต 
 จากการทบทวนวรรณกรรมปัจจัยที่มีความสัมพันธ ์
กับภาวะสขุภาพจติของนักศกึษาทัว่ไปและนักศกึษาพยาบาล 
ได้แก่ เพศ ชั้นปี11 ภูมิล�าเนา12 ทัศนคติต่อการพยาบาล  
ความสัมพนัธ์ระหว่างเพือ่นและอาจารย์13 แรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์ 
บรรยากาศในครอบครวั14 เหตุการณ์ในชวีติเชงิลบ ความกงัวล 
ครุ่นคิด10 การปรับตัวด้านการเรียน2 และการมีปัญหาใน 
ด้านต่าง ๆ ได้แก่ ด้านข้อจ�ากัดในการเรยีน ด้านการเงนิและ 
วิชาท่ีเรียน2,9-14 ผู้วิจัยสนใจท่ีจะศึกษาปัจจัยท�านายภาวะ 
สขุภาพจติของนักศกึษาพยาบาล เน่ืองจากพบว่ามปัีจจยัทีม่ี 
ผลต่อสขุภาพจติน้ันมหีลายปัจจยั อย่างไรก็ตามยงัไม่สามารถ 
สรุปโดยภาพรวมว่าปัจจัยใดที่เป็นสาเหตุที่แน่ชัดในการ 
ก่อให้เกิดปัญหาสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาล อีกท้ัง 
สภาพสังคมและสิ่งแวดล้อมที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างมาก 
และรวดเร็ว เช่น รูปแบบการเรียนการสอนท่ีมีการสอน 
ออนไลน์เพิ่มขึ้นรวมถึงพบว่ายังไม่มีการศึกษาในบริบท 
ที่มีความหลากหลายทางวัฒนธรรม ด้วยเหตุผลดังกล่าว 
ข้างต้นจึงควรมีการศึกษาเพิ่มเติมเพื่อให้ข ้อมูลมีความ 
ทันสมัยอยู่เสมอ โดยปัจจัยที่สนใจศึกษา ได้แก่ ทัศนคติ 

ต่อการพยาบาล ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับเพื่อน 
ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครอง ความสัมพันธ์ 
ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์ และการปรับตัวด้านการเรียน 
ซ่ึงเป ็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ ์กับภาวะสุขภาพจิตของ 
นักศึกษา ซ่ึงอาจจะเป็นตัวท�านายท่ีดีในการท�านายภาวะ 
สุขภาพจิตของนักศกึษาพยาบาล มหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร์ได้ 
โดยผู้วิจัยเชื่อว่าผลการวิจัยครั้งน้ี สามารถน�าไปใช้เป็น 
ข้อมูลพื้นฐานในการวางแผนการให ้ความช ่ วยเหลือ 
นักศึกษาตลอดจนเป็นแนวทางในการพัฒนาการป้องกัน 
การเกิดปัญหาสุขภาพจติของนักศกึษาพยาบาลต่อไป 

ค�าถามการวิจัย
 การปรับตัวด้านการเรียน ทัศนคติต่อการพยาบาล 
ความสัมพนัธ์ระหว่างนักศกึษากบัเพือ่น ความสัมพนัธ์ระหว่าง 
นักศึกษากับผู้ปกครอง และความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษา
กับอาจารย์ สามารถท�านายภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษา
พยาบาลได้หรือไม่

วัตถุประสงค์การวิจัย
 เพือ่ศึกษาปัจจยัท�านายภาวะสขุภาพจติของนักศกึษา 
พยาบาล ได้แก่ การปรับตัวด้านการเรียน ทัศนคติต่อ 
การพยาบาล ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับเพื่อน  
ความสัมพนัธ์ระหว่างนักศกึษากับผู้ปกครอง และความสัมพนัธ์ 
ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์ 

รูปแบบการศึกษา
 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 กรอบแนวคิดในการศึกษาวิจัยครั้งน้ีได้จากการ
ทบทวนทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับภาวะสุขภาพจิต ปัจจัยที่มี 
ความสัมพันธ์สุขภาพจิตและมีอิทธิพลกับสุขภาพจิตใน
นักศึกษาและกลุ่มคณะอื่น ๆ ทั้งในบริบทมหาวิทยาลัยและ 
วทิยาลยั ซ่ึงภาวะสุขภาพจติ เป็นสภาพชวีติท่ีมคีวามสุข เป็นผล 
มาจากการมีศักยภาพในการปรับตัวให้เข้ากับสิ่งแวดล้อม 
ท่ีเปลี่ยนแปลงไป และมีการแสดงออกทั้งทางด้านอารมณ์
และพฤติกรรมออกมาในทางที่เหมาะสม ใช้กรอบแนวคิด
การประเมินภาวะสุขภาพจิตของ เดวิด พี โกลด์เบิร์ก 
(Goldberg) ซึ่งแปลเป็นภาษาไทยโดย Nilachaikowit, 
Sukying and Sinlapakit15 โดยมีแนวคิดในการประเมิน
ภาวะสขุภาพจติของบคุคลได้ 4 ด้าน ดังน้ี ด้านอาการทางกาย 
ด้านอาการวิตกกังวลและนอนไม่หลับ ด้านความบกพร่อง 
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ทางสังคม และด้านอาการซึมเศร้า ซึ่งภาวะสุขภาพจิตดีหรือ
ไม่ดีเก่ียวข้องกับหลายปัจจัย จากการทบทวนวรรณกรรม
พบว่า ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์และมีอิทธิพลกับภาวะสุขภาพ
จิตต่อนักศึกษา ได้แก่ 1) ทัศนคติต่อการพยาบาล 2) ความ
สัมพันธ์กับผู้ปกครอง 3) ความสัมพันธ์กับเพื่อน 4) ความ
สัมพันธ์กับอาจารย์ และ 5) การปรับตัวด้านการเรียน ดังนี้
  ทัศนคติต่อการพยาบาล เป็นความรู้สึกนึกคิด 
ของบคุคลต่อการพยาบาล ซ่ึงเป็นผลมาจากประสบการณ์หรอื 
สิง่แวดล้อม ท�าให้บคุคลแสดงออกมาถึงความชอบหรอืไม่ชอบ 
ในการพยาบาล ซ่ึงผู้ทีม่คีวามคดิว่าตนเองตัดสินใจไม่ถูกต้อง 
จะมีปัญหาสุขภาพจิตมากกว่าผู้ที่คิดว่าตัดสินใจถูกต้อง13 
  ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครอง 
เพื่อนและอาจารย์ เป็นพฤติกรรมที่นักศึกษาแสดงต่อบุคคล 
ถึงการมีปฏิสัมพันธ์ที่ดีทั้งในเรื่องส่วนตัวและการเรียน ซ่ึง 
ครอบครัวเป็นสถาบันแรกท่ีใกล้ชิดกับนักศึกษามากท่ีสุด
และจะได้รับการอบรมเลี้ยงดูท่ีแตกต่างกันในแต่ละบุคคล 

ซ่ึงปัญหาสุขภาพจิตส่วนหน่ึงเกิดจากการอบรมเลี้ยงดูใน 
ครอบครวั เมือ่เริม่เรยีนบคุคลทีจ่ะมคีวามสัมพนัธ์กับนักศกึษา 
ต่อมาคือเพื่อน เป็นกลุ่มที่มีความส�าคัญและมีอิทธิพลกับ 
นักศึกษา ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์เป็น 
การมีปฏิสัมพันธ์ท่ีดีต่อกันระหว่างนักศึกษาและอาจารย์ 
การมีสัมพันธภาพที่ดีต่อกันน้ันเมื่อนักศึกษามีปัญหาก็จะมี
ความกล้าที่จะปรึกษาซ่ึงจะส่งผลต่อสุขภาพจิตของนักศึกษา 
มกีารศกึษาพบว่า ความสมัพนัธ์ระหว่างนักศกึษากบัครอบครวั 
เพือ่น และอาจารย์มคีวามสมัพนัธ์ทางบวกกับภาวะสขุภาพจติ16 
  การปรับตัวด้านการเรียน เป็นการแสดงออกถึง 
การปฏิบัติตนให้เข้ากับสภาพแวดล้อมท่ีเปลี่ยนแปลงไป 
โดยเฉพาะในการเรียนในระดับชั้นการศึกษาท่ีสูงขึ้นและมี
ความเข้มข้นมากขึ้น จะส่งผลให้นักศึกษาต้องมีการปรับตัว
มากขึ้นเช่นกัน ดังการศึกษาที่พบว่า การปรับตัวทางด้าน
การเรยีนมคีวามสมัพนัธ์กบัภาวะสขุภาพจติ2 ดังภาพ 1 แสดง 
กรอบแนวคิดการวิจัย

1. ทัศนคติต่อการพยาบาล
2. ความสัมพันธ์กับเพื่อน
3. ความสัมพันธ์กับอาจารย์
4. ความสัมพันธ์กับครอบครัว
5. การปรับตัวด้านการเรียน

- อาการทางกาย
- อาการวิตกกังวลและนอนไม่หลับ 
- ความบกพร่องทางสังคม 
- อาการซึมเศร้า

ปัจจัยที่มีสัมพันธ์กับภาวะสุขภาพจิต ภำวะสุขภำพจิต

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

วิธีการด�าเนินการวิจัย
 การศึกษาครั้งน้ีเป็นการวิจัยสหสัมพันธ์เชิงท�านาย 
(predictive correlational research) เพื่อศึกษาปัจจัย
ท�านายภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาล
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
 ประชากร คือ นักศึกษาพยาบาลที่ก�าลังศึกษาอยู่
ระหว่างชั้นปีที่ 1 ถึง 4 ปี จ�านวน 837 คน
 กลุ่มตัวอย่าง การศึกษาวิจัยครั้งนี้ ก�าหนดขนาด
กลุ่มตัวอย่างโดยการค�านวณจากสูตรของธอร์นไดค์17 ดังนี้ 
สูตร n = 10k + 50 โดยที่ n คือขนาดกลุ่มตัวอย่าง และ k 
คือจ�านวนตัวแปรอิสระที่ต้องการศึกษา ซึ่งมีจ�านวนตัวแปร
ทั้งสิ้น 5 ตัวแปร จึงได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง จ�านวน 100 คน 
แล้วท�าการเลือกโดยก�าหนดเกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง 
ดังน้ี 1) เป็นนักศึกษาพยาบาลท่ีมีอายุ 18-25 ปี และ  
2) ยินยอมให้ความร่วมมือเข้าร่วมการวิจัย 

 จริยธรรมในการวิจัย
 โครงการวิจัยครั้งน้ีได้ผ่านการพิจารณารับรองจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ สาขาสังคมศาสตร์ 
และพฤติกรรมศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร์ ตามรหสั 
หนังสือรับรอง PSU IRB 2020-NL 013 วันท่ี 23 
พฤศจิกายน 2563 ผู้วิจัยได้จัดท�าเอกสารพิทักษ์สิทธิกลุ่ม 
ตัวอย่างและให้ผู้ช่วยวจิยั (ไม่เกีย่วกับการวจิยัครัง้น้ีและไม่ใช่ 
อาจารย์ผู้สอน) ด�าเนินการพบกลุม่ตัวอย่าง แนะน�าตัว ชีแ้จง 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย ในการบันทึกข้อมูลจะไม่ระบุชื่อ
ของกลุม่ตัวอย่าง แต่จะท�าเป็นรหสัแทนชือ่ ข้อมลูจะเก็บเป็น
ความลับและใช้เพื่อการวิจัยเท่านั้น โดยเอกสารจะถูกเก็บไว้ 
เป็นเวลา 2 ปีก่อนท�าลาย ขณะด�าเนินการวิจัยถ้าหาก 
กลุ่มตัวอย่างไม่ต้องการให้ข้อมูล สามารถยกเลิกหรือถอนตัว
ได้ทันทีโดยไม่เกิดผลต่อการเรียนของกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูลที่
ได้จะน�าไปใช้ประโยชน์และเป็นแนวทางในการวิจัยต่อไป
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 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 
 การศึกษาครั้งน้ีเก็บรวบรวมข้อมูลในนักศึกษา
พยาบาลชั้นปีท่ี 1-4 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัย 
สงขลานครนิทร์ วทิยาเขตหาดใหญ่ หลงัจากผ่านคณะกรรมการ 
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์แล้ว ผู้วิจัยได้จัดเตรียมเอกสาร
ส�าหรบัการเก็บรวมรวบข้อมลูวจัิยให้แก่ผู้ช่วยวจิยั โดยผู้ช่วย 
วิจัยจะเริ่มคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามคุณสมบัติที่ก�าหนดด้วย
วธิกีารสุม่แบบไม่ใส่คืนนักศึกษาในแต่ละชัน้ปี ชัน้ปีละ 25 คน 
รวมท้ังหมด 100 คน จากน้ันผู้ช่วยวิจัยด�าเนินการพบ 
กลุ่มตัวอย่าง แนะน�าตัว ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย และ 
ด�าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล
 เครือ่งมือในการวิจยั เป็นแบบสอบถามท่ีประกอบด้วย 
 7 ส่วน ดังนี้
  ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามข้อมลูท่ัวไปของนักศึกษา 
พยาบาล ได้แก่ เพศ อายุ ศาสนา เกรดเฉลี่ยสะสม ภูมิล�าเนา 
สถานภาพสมรสของบิดามารดา การรับรู้ภาวะสุขภาพทั่วไป
ของตนเอง และเหตุผลในการตัดสินใจเรียนพยาบาล
  ส่วนที่ 2 แบบสอบถาม General Health 
Questionnaire ฉบับภาษาไทย (Thai GHQ-28) เป็น 
แบบคดักรองปัญหาสุขภาพจิตของกรมสขุภาพจติ15 มจี�านวน 
ข้อค�าถาม 28 ข้อ โดยแบ่งออกเป็น 4 ด้าน คือ ข้อที่ 1-7 
ด้านอาการทางกาย ข้อ 8-16 ด้านอาการวิตกกังวลและ 
การนอนไม่หลับ ข้อ 17-21 ด้านความบกพร่องทางสังคม 
และข้อ 22-28 ด้านอาการซึมเศร้า การแปลผลค่าคะแนน
ของแบบประเมิน Thai GHQ - 28 ซึ่งหากมีคะแนนตั้งแต่ 
6 ขึ้นไป ถือว่า มีแนวโน้มเกี่ยวกับปัญหาสุขภาพ ซึ่งคะแนน
ที่สูงแสดงว่ามีแนวโน้มมีปัญหาสุขภาพจิต
  ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามการปรบัตัวด้านการเรยีน 
จ�านวน 12 ข้อ เป็นแบบสอบถามท่ีพฒันาขึน้โดย Suwannakhot18 

ซ่ึงผู ้วิจัยได้มีการขออนุญาตจากผู้พัฒนาเครื่องมือแล้ว 
ลกัษณะข้อค�าตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) 
5 ระดับ ได้แก่ ปฏิบัติมากที่สุด 5 คะแนน ปฏิบัติมาก 4 
คะแนน ปฏิบัติปานกลาง 3 คะแนน ปฏิบัติน้อย 2 คะแนน 
และปฏิบัติน้อยที่สุด 1 คะแนน แปลค่าระดับความสัมพันธ์
เป็น 4 ระดับ ดังนี้ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย 
และน้อยที่สุด แปลค่าระดับการปรับตัวเป็น 5 ระดับ ดังนี้ 
ค่าคะแนนเฉลี่ย 4.21-5.00 หมายความว่ามีการปรับตัวใน
ระดับมากที่สุด ค่าคะแนนเฉลี่ย 3.41-4.20 หมายความว่า 
มีการปรับตัวในระดับมาก ค่าคะแนนเฉลี่ย 2.61-3.40 
หมายความว่ามกีารปรบัตัวในระดับปานกลาง ค่าคะแนนเฉลีย่ 

1.81-2.60 หมายความว่ามกีารปรบัตัวในระดับน้อย ค่าคะแนน 
เฉลี่ย 1.00-1.80 หมายความว่ามีการปรับตัวในระดับน้อย
ที่สุด ตัวอย่างค�าถามที่ใช้ในแบบสอบถาม เช่น ขณะเรียน
ข้าพเจ้าต้ังใจฟังอาจารย์สอน เป็นต้น โดยค่าคะแนนยิ่งสูง
แสดงถึงการปรับตัวยิ่งดี
  ส่วนที่ 4 แบบสอบถามทัศนคติต่อการพยาบาล 
เป็นแบบประเมินของ Thongsong and Pongsananurak19 
ซ่ึงผู ้วิจัยได้มีการขออนุญาตจากผู้พัฒนาเครื่องมือแล้ว 
แบบสอบถามประกอบด้วยข้อค�าถาม 13 ข้อ ค�าถามเป็น
แบบมาตราส่วน ประเมินค่า 5 ระดับ ได้แก่ เห็นด้วยมาก
ที่สุด (5 คะแนน) เห็นด้วย (4 คะแนน) เห็นด้วยปานกลาง 
(3 คะแนน) เห็นด้วยน้อย (2 คะแนน) เห็นด้วยน้อยที่สุด 
(1 คะแนน) โดยค่าคะแนนเฉลีย่ 4.51-5.00 หมายความว่า 
มีทัศนคติต่อการพยาบาลในระดับมากที่สุด ค่าคะแนนเฉลี่ย 
3.51-4.50 หมายความว่ามีทัศนคติต่อการพยาบาลในระดับ
มาก ค่าคะแนนเฉลี่ย 2.51-3.50 หมายความว่ามีทัศนคติ
ต่อการพยาบาลในระดับปานกลาง ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.51-
2.50 หมายความว่ามีทัศนคติต่อการพยาบาลในระดับน้อย 
ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00-1.50 หมายความว่ามีทัศนคติต่อ
การพยาบาลในระดับน้อยที่สุด โดยค่าคะแนนทัศนคติยิ่งสูง
แสดงถึงทัศนคติต่อการพยาบาลที่ดี
  ส่วนท่ี 5 แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่าง
นักศึกษากับผู้ปกครอง เป็นแบบสอบถามที่ประกอบด้วย
ข้อค�าถาม 10 ข้อ ค�าถามเป็นแบบมาตราส่วน ประเมินค่า 
5 ระดับ พัฒนาขึ้นโดย Soontarasri16 ซึ่งผู้วิจัยได้มีการ
ขออนุญาตจากผู้พัฒนาเครื่องมือแล้ว เกณฑ์การให้คะแนน
แบบสอบถามส่วนที่ 5 แบ่งเป็นข้อความทางบวก หากตอบ
จริงน้อยที่สุด ให้คะแนน 1 คะแนน จริงน้อย ให้คะแนน 2 
คะแนน จริงบ้าง ให้คะแนน 3 คะแนน จริง ให้คะแนน 4 
คะแนน และจริงที่สุด ให้คะแนน 5 คะแนน ส่วนข้อความ
ทางลบ (ข้อที่ 5) หากตอบจริงน้อยที่สุด ให้คะแนน 5 
คะแนน จริงน้อย ให้คะแนน 4 คะแนน จริงบ้าง ให้คะแนน 
3 คะแนน จริง ให้คะแนน 2 คะแนน และจริงที่สุด ให้
คะแนน 1 คะแนน แปลค่าระดับความสัมพันธ์เป็น 5 ระดับ 
ดังนี้ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด แปล
ค่าระดับความสัมพันธ์เป็น 5 ระดับ ดังนี้ ค่าคะแนนเฉลี่ย 
4.51-5.00 หมายความว่ามีความสัมพันธ์ในระดับมากที่สุด 
ค่าคะแนนเฉลี่ย 3.51-4.50 หมายความว่ามีความสัมพันธ์
ในระดับมาก ค่าคะแนนเฉลี่ย 2.51-3.50 หมายความว่ามี
ความสัมพันธ์ในระดับปานกลาง ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.51-2.50 
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หมายความว่ามีความสัมพันธ์ในระดับน้อย ค่าคะแนนเฉลี่ย 
1.00-1.50 หมายความว่ามีความสัมพันธ์ในระดับน้อยที่สุด 
โดยคะแนนความสัมพันธ์ยิ่งสูงแสดงถึงความสัมพันธ์ที่ดี
  ส่วนท่ี 6 แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่าง 
นักศกึษากับเพือ่น เป็นแบบสอบถามท่ีประกอบด้วยข้อค�าถาม 
10 ข้อ ค�าถามเป็นแบบมาตราส่วน ประเมินค่า 5 ระดับ 
พัฒนาขึ้นโดย Soontarasri16 ซึ่งผู้วิจัยได้มีการขออนุญาต 
จากผู้พฒันาเครือ่งมอืแล้ว เกณฑ์การให้คะแนนแบบสอบถาม 
ส่วนที่ 6 คือ หากตอบจริงน้อยที่สุด ให้คะแนน 1 คะแนน 
จรงิน้อย ให้คะแนน 2 คะแนน จรงิบ้าง ให้คะแนน 3 คะแนน 
จริง ให้คะแนน 4 คะแนน และจริงที่สุด ให้คะแนน 5 
คะแนน แปลค่าระดับความสัมพันธ์เป็น 5 ระดับ ดังนี้ คือ 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด แปลค่าระดับ 
ความสัมพนัธ์เป็น 5 ระดับ ดงัน้ี ค่าคะแนนเฉลีย่ 4.51-5.00 
หมายความว่ามีความสัมพันธ์ในระดับมากท่ีสุด ค่าคะแนน 
เฉลีย่ 3.51-4.50 หมายความว่ามคีวามสัมพนัธ์ในระดับมาก 
ค่าคะแนนเฉลี่ย 2.51-3.50 หมายความว่ามีความสัมพันธ์ 
ในระดับปานกลาง ค่าคะแนนเฉลีย่ 1.51-2.50 หมายความว่า 
มีความสัมพันธ์ในระดับน้อย ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00-1.50 
หมายความว่ามีความสัมพันธ์ในระดับน้อยที่สุด โดยคะแนน
ความสัมพันธ์ยิ่งสูงแสดงถึงความสัมพันธ์ที่ดี
  ส่วนที่ 7 แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่าง
นักศึกษากับอาจารย์ เป็นแบบสอบถามที่ประกอบด้วย 
ข้อค�าถาม 10 ข้อ ค�าถามเป็นแบบมาตราส่วน ประเมินค่า 
5 ระดับ พัฒนาขึ้นโดย Soontarasri16 ซึ่งผู้วิจัยได้มีการ
ขออนุญาตจากผู้พัฒนาเครื่องมือแล้ว เกณฑ์การให้คะแนน
แบบสอบถามส่วนที่ 7 หากตอบจริงน้อยที่สุด ให้คะแนน 1 
คะแนน จริงน้อย ให้คะแนน 2 คะแนน จริงบ้าง ให้คะแนน 
3 คะแนน จรงิ ให้คะแนน 4 คะแนน และจรงิทีสุ่ด ให้คะแนน 
5 คะแนน แปลค่าระดับความสัมพันธ์เป็น 5 ระดับ ดังนี้ 
คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด แปลค่า 
ระดับความสัมพันธ์เป็น 5 ระดับ ดังน้ี ค่าคะแนนเฉลี่ย 
4.51-5.00 หมายความว่ามีความสัมพันธ์ในระดับมากที่สุด 
ค่าคะแนนเฉลี่ย 3.51-4.50 หมายความว่ามีความสัมพันธ์
ในระดับมาก ค่าคะแนนเฉลี่ย 2.51-3.50 หมายความว่ามี
ความสัมพันธ์ในระดับปานกลาง ค่าคะแนนเฉลี่ย 1.51-2.50 
หมายความว่ามีความสัมพันธ์ในระดับน้อย ค่าคะแนนเฉลี่ย 
1.00-1.50 หมายความว่ามีความสัมพันธ์ในระดับน้อยที่สุด 
โดยคะแนนความสัมพันธ์ยิ่งสูงแสดงถึงความสัมพันธ์ที่ดี

 การตรวจสอบเครื่องมือวิจัย
 1. ตรวจสอบความตรงเชงิเน้ือหา (content validity) 
แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไป แบบสอบถามการปรบัตัวแบบสอบถาม 
ทศันคติต่อการพยาบาล แบบสอบถามความสมัพนัธ์ระหว่าง 
นักศึกษากับผู้ปกครอง แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่าง
นักศึกษากับเพื่อน แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่าง
นักศึกษากับอาจารย์ ตรวจสอบโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 คน 
ประกอบด้วย อาจารย์พยาบาลทีม่ปีระสบการณ์การวจิยัหรอื 
ผลงานวิชาการสาขาการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต 1 คน 
พยาบาลสาขาการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต 1 คน และ
นักจติวทิยา 1 คน พจิารณาตรวจสอบความถูกต้องเหมาะสม 
ความตรงตามเนื้อหา ความชัดเจน เนื้อหาครอบคลุม และ
ใช้ภาษาเหมาะสมหลังจากผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบแล้วน�าไป
ปรับแก้ตรวจสอบใหม่จนสมบูรณ์ ข้อค�าถามแต่ละข้อผ่าน
การพิจารณาระดับ 3 หรือ 4 และค�านวณค่า CVI ของ
แบบสอบถามส่วนที่ 2 ถึง 7 ได้เท่ากับ .92 .91 1 1 1  
และ 1 ตามล�าดับ
 2. ความเทีย่งของเครือ่งมอื (reliability) แบบสอบถาม 
General Health Questionnaire ฉบับภาษาไทย (Thai 
GHQ-28) แบบสอบถามการปรบัตัวด้านการเรยีน แบบสอบถาม 
ทัศนคติต่อการพยาบาล แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่าง
นักศึกษากับผู้ปกครอง แบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่าง
นักศึกษากับเพื่อน และแบบสอบถามความสัมพันธ์ระหว่าง
นักศึกษากับอาจารย์ ถูกน�าไปทดสอบหาค่าความเท่ียงกับ 
นักศึกษา ซ่ึงมีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างท่ีศึกษา 
จ�านวน 30 คน ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค .82 
.77 .72 .83 .88 และ .87 ตามล�าดับ
 วิธีการวิเคราะห์ข้อมูล
 1. วิเคราะห์โดยใช้โปรแกรมส�าเร็จรูป ข้อมูลทั่วไป
วิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิงบรรยาย ได้แก่ การแจกแจงความถี่ 
ค่าร้อยละ คะแนนเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 2. วิเคราะห์การท�านายภาวะสุขภาพจิตด้วยตัวแปร 
ได้แก่ การปรับตัวด้านการเรียน ทัศนคติต่อการพยาบาล 
ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครอง ความสัมพันธ์ 
ระหว่างนักศกึษากับเพือ่น และความสมัพนัธ์ระหว่างนักศกึษา 
กับอาจารย์ โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอยเชิงพหุคุณแบบ 
ปกติ (enter multiple regression analysis) โดยท�า 
การทดสอบข้อตกลงเบื้องต้น คือ ข้อมูลมีการกระจายเป็น
โค้งปกติ ตัวแปรอิสระและตัวแปรตามมีความสัมพันธ์เชิง 
เส้นตรง ตัวแปรอิสระเป็นอิสระจากกัน ไม่มีความสัมพันธ์
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กันเอง โดยมีค่า Tolerance อยู่ระหว่าง .512-.754 ค่า 
VIF อยู่ระหว่าง 1.326-1.955 และค่า Durbin-Watson 
เท่ากับ 1.899
 ผลการวิจัย
 1. ข้อมูลทั่วไป กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งน้ี
มีจ�านวน 100 คน ผลการศึกษาพบว่า นักศึกษาพยาบาล 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 98) มีอายุต�่าสุด 18 ปี และ
สุงสุด 25 ปี อายุเฉลี่ย 20.94 ปี (SD = 1.43) นับถือ
ศาสนาพุทธร้อยละ 56 และนับถือศาสนาอิสลามร้อยละ 44 
เกรดเฉลี่ยสะสมต�่าสุด 2.83 มีเกรดเฉลี่ยสะสมสูงสุด 4.00 
ส่วนใหญ่มีเกรดเฉลี่ยสะสมอยู่ระหว่าง 3.01-3.50 (ร้อยละ 

ตาราง 1 จ�านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของข้อมูลทั่วไปของนักศึกษาพยาบาล (N = 100)

ข้อมูลทั่วไป จ�านวน (คน) ร้อยละ
เพศ

- หญิง 98 98
- ชาย 2 2

อายุ (ปี) (M = 20.94, SD = 1.43 , Min = 18, Max = 25)
ชั้นปี

- 1 25 25
- 2 25 25
- 3 25 25
- 4 25 25

ศำสนำ
- พุทธ 56 56
- อิสลาม 44 44

เกรดเฉลี่ยสะสม (M = 3.43 , SD = .25 , Min = 2.83 , Max = 4.00)
ภูมิล�าเนา

-ภาคใต้ 97 97
-ภาคกลาง 1 1
-ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 2 2

สถานภาพสมรสของบิดามารดา
- สมรส 75 75
- หย่าร้าง/หม้าย 11 11
- แยกกันอยู่ 4 4
- บิดาเสียชีวิต 9 9
- มารดาเสียชีวิต 1 1

การรับรู้ภาวะสุขภาพทั่วไปของตนเอง
- ไม่มีปัญหา 43 43
- มีปัญหา 57 57

เหตุผลในการตัดสินใจเรียนพยาบาล
- เลือกเรียนด้วยตนเอง 52 52
- เลือกเรียนจากอิทธิพลของครอบครัว 10 10
- เลือกเรียนด้วยตนเองและจากอิทธิพลของครอบครัว 38 38

43) เกือบทั้งหมดมีภูมิล�าเนาอยู่ภาคใต้ (ร้อยละ 97) บิดา
มารดามีสถานภาพสมรส (ร้อยละ 75) รับรู้ภาวะสุขภาพ
ทั่วไปของตนเองว่ามีปัญหา (ร้อยละ 57) โดยปัญหาที่เป็น 
ได้แก่ รู ้สึกเหงามากที่สุด (ร้อยละ 51) รองลงมารู้สึก
หงุดหงิดง่าย (ร้อยละ 50) มีอาการปวดท้อง (ร้อยละ 49) 
และเป็นหวัดบ่อย (ร้อยละ 48) ส�าหรับเหตุผลที่ตัดสินใจ 
เลือกเรียนพยาบาล ร้อยละ 52 เลือกเรียนด้วยตนเอง  
รองลงมาคือ ร้อยละ 38 เลือกเรียนด้วยตนเองและอิทธิพล 
ของครอบครวั และร้อยละ 10 ตัดสินใจเลอืกเรยีนจากอทิธพิล 
ของครอบครัว ดังตาราง 1 
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 2. ภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาล จากการ
ประเมินด้วยแบบสอบถาม General Health Questionnaire 
ฉบับภาษาไทย (Thai GHQ-28) พบว่า กลุ่มตัวอย่างมี
คะแนนภาวะสุขภาพจติในภาพรวมเท่ากับ 3.45 (SD = 3.94) 
ซึ่งแสดงให้เห็นว่ากลุ่มตัวอย่างมีภาวะสุขภาพจิตที่ดี ผลการ
ศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 76 ไม่มีปัญหาสุขภาพจิต 
และร้อยละ 24 มีปัญหาสุขภาพจิต
 3. ความสัมพันธ์ระหว่างการปรับตัวด้านการเรียน 
ทัศนคติต่อการพยาบาล ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับ 
ผู้ปกครอง ความสมัพนัธ์ระหว่างนักศกึษากับเพือ่น ความสมัพนัธ์ 
ระหว่างนักศกึษากับอาจารย์กับภาวะสุขภาพจติของนักศกึษา 

พยาบาล พบว่า การปรับตัวด้านการเรียนมีความสัมพันธ์ 
ทางลบต่อภาวะสุขภาพจติอย่างมนัียส�าคัญทางสถิติ (r = -.311, 
p < .001) ทัศนคติต่อการพยาบาลมีความสัมพันธ์ทางลบ
ต่อภาวะสุขภาพจิตอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = -.396,  
p < .001) ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครองมี
ความสัมพันธ์ทางลบต่อภาวะสุขภาพจิตอย่างมีนัยส�าคัญ
ทางสถิติ (r = -.347, p < .001) และความสัมพันธ์ระหว่าง
นักศึกษากับผู้เพื่อนมีความสัมพันธ์ทางลบต่อภาวะสุขภาพ
จิตอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = -.389, p < .001)  
ดังตาราง 2

ตาราง 2 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (r) ระหว่างภาวะสุขภาพจิต การปรับตัวด้านการเรียน ทัศนคติต่อ 
         การพยาบาล ความสมัพนัธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครอง ความสัมพนัธ์ระหว่างนักศึกษากบัเพือ่น และความสัมพนัธ์ 
   ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์ (N = 100)

ตัวแปร 1 2 3 4 5 6
1. การปรับตัวด้านการเรียน 1
2. ทัศนคติต่อการพยาบาล .379*** 1
3. ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครอง .433*** .399*** 1
4. ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับเพื่อน .528*** .500*** .474*** 1
5. ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์ .401*** .341*** .442*** .466*** .1
6. ภาวะสุขภาพจิต -.311*** -.396*** -.347*** -.389*** -.103 1

***p < .001

 4. ปัจจยัท�านายภาวะสขุภาพจติของนักศึกษาพยาบาล 
(ตาราง 3) พบว่าจากผลการวเิคราะห์ความถดถอยเชงิพหคุณู 
ตัวแปรปัจจัยท�านายสามารถร่วมกันท�านายความแปรปรวน
ได้ร้อยละ 25.90 (R2 = .259, p <.05) โดยตัวแปรที่มี
อิทธิพลและสามารถท�านายภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษา

พยาบาลได้อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ คือ ทัศนคติต่อการ
พยำบำล (β = -.241, t = -2.279, p < .05) โดยพบว่า 
ทัศนคติต่อการพยาบาลมีอิทธิพลที่มีทิศทางความสัมพันธ์
เชิงลบกับภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาล

ตาราง 3 ผลการวิเคราะห์ความถดถอยเชิงพหุคูณของปัจจัยท�านายภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาล (N = 100)

ตัวแปรท�านาย B S.E. β t p-value
ค่าคงที่ (constant) 88.964 8.678 10.251 .000
การปรับตัวด้านการเรียน -.160 .171 -.103 -.937 .351
ทัศนคติต่อการพยาบาล -.369 .162 -.241 -2.279 .025*
ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครอง -.327 .183 -.194 -1.788 .077
ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับเพื่อน -.383 .208 -.220 -1.844 .068
ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์ .332 .169 .209 1.968 .052
F change = 6.570, R2 = .259

*p < .05
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 การอภิปรายผลการวิจัย
 ผลการศึกษาภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษา
พยาบาล พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนภาวะสุขภาพจิตใน 
ภาพรวมเท่ากับ 3.45 (SD = 3.94) ซ่ึงแสดงให้เห็นว่า 
กลุม่ตัวอย่างมภีาวะสขุภาพจติท่ีดี เมือ่พจิารณาระดับคะแนน 
พบว่า ร้อยละ 76 ไม่มีปัญหาสุขภาพจิต และร้อยละ 24 
มีปัญหาสุขภาพจิต ขัดแย้งกับการศึกษาของ Tumka, 
Kongdang and Suksatan20 ในปี พ.ศ. 2561 ซึ่งยังไม่มี 
การระบาดของโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา (COVID-19) ทีศ่กึษา 
ภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาล พบว่า นักศึกษาส่วน
ใหญ่ร้อยละ 98.30 มีภาวะสุขภาพจิตอยู่ในเกณฑ์ปกติ ทั้งนี้
จากการศึกษาพบว่าในช่วงการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา (COVID-19) ร้อยละ 24 ของนักศึกษาพยาบาล
มีปัญหาสุขภาพจิต ทั้งนี้การเกิดปัญหาสุขภาพจิตขึ้นอยู่กับ
หลายปัจจัย จากข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างพบว่า กลุ่ม
ตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 98 ซึ่งนักศึกษา
เพศหญิงเป็นเพศที่มีโอกาสมีปัญหาสุขภาพจิตมากกว่า
นักศึกษาเพศชาย12 นอกจากน้ันแล้วร้อยละ 75 ของ 
กลุ่มตัวอย่างเป็นนักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 2-4 ซึ่งจะขึ้น
ปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วย อาจจะมีความเครียด โดยสาเหตุที่
ท�าให้เกิดความเครียด ได้แก่ การขาดทักษะในการฝึกปฏิบัติ
การพยาบาลและการดูแลผู้ป่วย หรือการอยู่ในส่ิงแวดล้อม
บนหอผู้ป่วยท่ีไม่คุ้นชินจากการเปลี่ยนรายวิชาและเปลี่ยน
แหล่งฝึก อีกทั้งนักศึกษายังต้องเจออาจารย์นิเทศหลายท่าน 
ซ่ึงแต่ละท่านจะมลีกัษณะการนิเทศงานท่ีหลากหลาย รวมถึง 
การจัดการเรียนการสอนท่ีต้องเรียนพร้อมกันทั้งรายวิชา
ทฤษฎีและรายวิชาปฏิบัติ และปัญหาสุขภาพของนักศึกษา 
เช่น เหนื่อย พักผ่อนไม่เพียงพอ และสุขภาพไม่แข็งแรง  
ล้วนเป็นปัจจยัทีท่�าให้เกิดความเครยีดได้ท้ังสิน้ สอดคล้องกับ 
การศึกษาท่ีพบว่า การขึน้ฝึกปฏบิติังานพยาบาลบนหอผู้ป่วย 
ของนักศึกษาพยาบาลชัน้ปีที ่2 และ 3 ท�าให้นักศกึษาร้อยละ 
53.20 เกิดความเครียดในระดับสูง และชั้นปีที่ 3 เป็นชั้นปี 
ที่มีความเครียดมากท่ีสุด3 ซ่ึงอาจจะน�าไปสู่การเกิดปัญหา
สุขภาพจิตได้
 การศึกษาครั้งน้ีพบว่า ทัศนคติต่อการพยาบาล 
เป็นปัจจัยที่สามารถท�านายภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษา
พยาบาลได้ โดยสามารถท�านายความแปรปรวนได้ร้อยละ 
25.90 (R2 = .259, p <.05) โดยพบว่าทัศนคติต่อการ
พยาบาลยิ่งสูงจะมีอิทธิพลต่อภาวะสุขภาพจิตในระดับน้อย 
สามารถอภิปรายได้ ดังน้ี ทัศนคติต่อการพยาบาลของ

นักศึกษาพยาบาลเป็นความรู ้สึกนึกคิดของนักศึกษาต่อ 
การพยาบาล เป็นผลมาจากประสบการณ์รวมถึงสิ่งแวดล้อม
ที่ท�าให้นักศึกษาแสดงออกมาถึงความชอบหรือไม่ชอบใน
การเรียนพยาบาล โดยบุคคลที่มีความคิดว่าตนเองตัดสินใจ 
ไม่ถูกต้องในการเลือกเรียนพยาบาลก็จะมีผลต่อการเกิด
ปัญหาสุขภาพจิตมากกว่าบุคคลท่ีคิดว่าตัดสินใจถูกต้อง13 
การศึกษาครั้งน้ีพบว่าทัศนคติต่อการพยาบาลยิ่งสูงจะ 
มีอิทธิพลต่อภาวะสุขภาพจิต น่ันคือนักศึกษาจะมีภาวะ
สขุภาพจติท่ีดีหากมทีศันคติท่ีดีต่อการพยาบาล สอดคล้องกับ 
การศึกษาของ Maneesawangwong13 ที่พบว่า ทัศนคติต่อ
การเรียนเป็นปัจจัยที่สัมพันธ์กับปัญหาสุขภาพจิต นักศึกษา
ที่เลือกเรียนด้วยตนเองและคิดว่าเป็นการตัดสินใจที่ถูกต้อง
จะมีสุขภาพจิตที่ดี จึงสามารถอธิบายได้ว่าหากนักศึกษามี 
ทัศนคติที่ดีต่อการพยาบาลคิดว่าตนเองตัดสินใจเลือกเรียน
ได้ถูกต้องย่อมส่งผลดีต่อภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษา 
ท�าให้มีปัญหาสุขภาพจิตน้อย ซึ่งตามทฤษฎีการกระท�าด้วย 
เหตุผลของ Fishbein and Ajzen21 ท่ีเชื่อว่าบุคคลจะ
กระท�าพฤติกรรมออกมาในทางท่ีดีก็จะมีทัศนคติท่ีดีต่อ
พฤติกรรมน้ัน ๆ หากเชื่อว่าผลลัพธ์จะไม่ดีก็จะมีทัศนคติที่
ไม่ดีต่อพฤติกรรมนั้น ๆ ดังนั้นหากนักศึกษาพยาบาลเชื่อว่า
ตนเองตัดสินใจถูกต้องในการเรียนพยาบาล ก็จะมีทัศนคติที่
ดีต่อการเรียนพยาบาล ซึ่งการศึกษาครั้งนี้พบว่านักศึกษาที่
เป็นกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 52 เลือกเรียนพยาบาลด้วยตนเอง 
จึงกล่าวได้ว่าการเลือกเรียนด้วยตนเอง ไม่ได้ถูกบังคับให้ท�า
ในสิ่งที่ไม่ชอบจึงส่งผลให้นักศึกษามีความสุขในการเรียนซ่ึง 
ส่งผลให้เกิดทศันคติทีดี่ต่อการเรยีนด้วยเช่นกนั22 นอกจากน้ัน 
แล้วยังพบว่าการเรียนการสอนที่มุ่งเน้นปลูกฝังทัศนคติท่ีดี
ต่อการเรียนท�าให้เกิดแรงจูงใจใฝ่ผลสัมฤทธ์ิของนักศึกษา 
พยำบำล23 ซ่ึงจากผลการศึกษาครั้งน้ีพบว่ากลุ่มตัวอย่าง 
ร้อยละ 43 มีเกรดเฉลี่ยสะสมอยู่ในระหว่าง 3.01-3.50 ซึ่ง
เกรดเฉลี่ยสะสมเป็นสิ่งท่ีแสดงให้เห็นถึงผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียนที่ผ่านมา หากมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนที่ดีย่อมน�าไปสู่
การมีภาวะสุขภาพจิตที่ดี 
 อย่างไรก็ตามในการศกึษาครัง้น้ี พบว่า การปรบัตัว 
ด้านการเรียน ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครอง  
ความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับเพื่อน และความสัมพันธ์
ระหว่างนักศกึษากับอาจารย์ เป็นตัวแปรท่ีไม่สามารถท�านาย 
ภาวะสขุภาพจติของนักศึกษาพยาบาลได้ ซ่ึงสามารถอภปิราย 
ได้ดังนี้ 
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การปรบัตัวด้านการเรยีน ไม่สามารถท�านายภาวะสขุภาพจติ 
ของนักศึกษาพยาบาลได้ อธิบายได้ว่าการปฏิบัติงานบน
หอผู้ป่วยท�าให้นักศึกษาพยาบาลมีความเครียด เน่ืองจาก 
ผลการศึกษาครั้งนี้กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 75 ซึ่งเป็นนักศึกษา
พยาบาลชั้นปี 2-4 ต้องขึ้นปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยพร้อมกับ 
การเรยีนรายวชิาทฤษฎีควบคูไ่ปด้วย โดยเฉพาะในชัน้ปีท่ี 2 
ที่เริ่มปฏิบัติงานบนหอผู ้ป ่วยเป็นครั้งแรกอาจส่งผลให้
นักศึกษาต้องปรับตัวเป็นอย่างมากจนน�าไปสู่ความเครียด
และปัญหาสุขภาพจิตได้ ดังจะเห็นได้จากผลการศึกษาครั้งนี้ 
ที่พบว่า ร้อยละ 57 ของกลุ่มตัวอย่างรับรู้ว่าตนเองมีปัญหา
สุขภาพ สอดคล้องกับการศึกษาท่ีพบว่านักศึกษาพยาบาล
เกือบครึ่งมีความเครียดอยู่ในระดับมาก โดยสาเหตุของ 
ความเครียดส่วนใหญ่มาจากกิจกรรมในหลักสูตรการเรียน
การสอน แต่เน่ืองจากนักศึกษาได้รับความช่วยเหลือจาก 
ครอบครัว เพื่อน อาจารย์ รุ่นพี่และแฟน จึงมีส่วนช่วยให้ 
นักศกึษาสามารถปรบัตัวได้เมือ่ต้องเผชญิกับปัญหาความเครยีด4

 ส�าหรบัความสัมพนัธ์ระหว่างนักศกึษากบัผู้ปกครอง 
ไม่สามารถท�านายภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษาพยาบาลได ้
อาจเน่ืองมาจากการศึกษาครั้งน้ีมีนักศึกษาพยาบาลร้อยละ 
38 เลอืกเรยีนพยาบาลด้วยตนเองและจากอทิธพิลของครอบครวั 
และนักศึกษาพยาบาลอีกร้อยละ 10 ท่ีตัดสินใจเลือกเรียน
พยาบาลจากอิทธิพลของครอบครัว ดังน้ันจึงอธิบายได้ว่า 
การตัดสินใจเลือกเรียนที่มีอิทธิพลมาจากครอบครัวอาจ
จะส่งผลท้ังดีและไม่ดีต ่อภาวะสุขภาพจิตของนักศึกษา  
หากนักศึกษาได้รับการเลี้ยงดูจากครอบครัวแบบเอาใจใส ่
และตามใจมกัจะส่งผลให้เป็นคนทีม่คีวามสามารถในการปรบัตัว 
ดีและมคีวามวติกกังวลต�า่ และมกัจะประสบความส�าเรจ็ในชวีติ 
ซ่ึงจะแตกต่างจากนักศึกษาท่ีได้รับการเลี้ยงดูแบบควบคุม
และทอดท้ิงที่มักจะส่งผลให้มีปัญหาในการปรับตัว น�าไปสู่ 
การมีพฤติกรรมแยกตัวและความภาคภูมิใจในตนเองต�่า24 

ดังน้ันความสมัพนัธ์ในครอบครวัจงึส่งผลให้มภีาวะสุขภาพจิต 
ที่แตกต่างกัน ดังเช่นในการศึกษาของ Srichai, Dallas and  
Hengudomsub25 พบว่าความผูกพนัในครอบครวัมคีวามสัมพนัธ์ 
ทางลบระดับปานกลางกับภาวะสุขภาพจิตอย่างมีนัยส�าคัญ
ทางสถิติ สอดคล้องกับการศึกษาของ Kongman and 
Hakeem26 พบว่าสัมพันธภาพกับครอบครัวของนักศึกษา
พยาบาลมีความสัมพันธ์ทางลบกับภาวะสุขภาพจิตอย่าง 
มีนัยส�าคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 ในขณะท่ีการศึกษาของ  
Tumka, Kongdang and Suksatan20 พบว่าสัมพันธภาพ
ในครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวกกับภาวะสุขภาพจิต

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 นอกจากนั้นแล้วอาจ
เน่ืองมาจากในช่วงวัยน้ีจะเริ่มห่างจากครอบครัวและหันมา
ให้ความส�าคัญกับเพื่อนมากขึ้น ซึ่งนักศึกษาในชั้นปีที่ 2-4 
จะอาศัยอยู่กับเพื่อนที่หอพัก จึงมีกิจกรรมส่วนใหญ่ร่วมกับ
เพื่อน ส่วนนักศึกษาชั้นปีที่ 1 คิดเป็นร้อยละ 25 อาศัยอยู่
กับครอบครัวเนื่องจากเป็นช่วงที่มีการเรียนการสอนออนไลน์
อย่างเดียว ซ่ึงอาจจะส่งผลให้นักศึกษามีความสัมพันธ์กับ
ครอบครัวที่แตกต่างกัน ดังนั้นจึงสามารถอธิบายได้ว่าความ
สัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับผู้ปกครองไม่สามารถท�านาย
ภาวะสุขภาพจิตได้ 
 นอกจากน้ียังพบอีกว ่าความสัมพันธ ์ระหว ่าง
นักศึกษากับเพื่อน ไม่สามารถท�านายภาวะสุขภาพจิตของ 
นักศกึษาพยาบาลได้ อาจเน่ืองจากในช่วงทีม่กีารเกบ็รวบรวม 
ข้อมูลนักศึกษาพยาบาลร้อยละ 75 อาศัยอยู่ร่วมกันที่หอพัก 
พยาบาลจึงมีปฏิสัมพันธ์ร่วมกัน อีกทั้งวัยน้ีเป็นวัยท่ีให้ 
ความส�าคัญกับกลุ่มเพื่อน และมีเพื่อนคอยให้การสนับสนุน 
ช่วยเหลอืซ่ึงกันและกัน จงึท�าให้เกิดความผูกพนักัน ซ่ึงจาก
การศึกษาพบว่าสัมพันธภาพกับเพื่อนของนักศึกษาพยาบาล 
มีความสัมพันธ์ทางลบกับปัญหาสุขภาพจิตอย่างมีนัยส�าคัญ 
ทางสถิติ26 สอดคล้องกับการศกึษาของ Maneesawangwong13 

ทีพ่บว่า ความสัมพนัธ์ระหว่างเพือ่นกับนักศกึษามคีวามสมัพนัธ์ 
กับปัญหาสุขภาพจิต โดยพบว่าความสัมพันธ์ที่ไม่ดีจะมีผล 
ต่อปัญหาสุขภาพจิตมากกว่า แต่เน่ืองจากสถานการณ์ใน
ปัจจุบันท�าให้มีการเรียนการสอนออนไลน์มากขึ้น ท�าให้
นักศึกษาชั้นปีที่ 1 ร้อยละ 25 ของกลุ่มตัวอย่างมีการเรียน
การสอนแบบออนไลน์จึงท�าให้การมีปฏิสัมพันธ์ร่วมกับเพื่อน
ลดลง
 ส�าหรับความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์ 
ไม่สามารถท�านายภาวะสุขภาพจิตได้ อาจะเน่ืองมาจาก
นักศึกษาในแต่ละชั้นปีจะมีความใกล้ชิดกับอาจารย์ท่ีแตก
ต่างกัน ดังเช่นในชั้นปีที่ 1 คิดเป็นร้อยละ 25 ของกลุ่ม
ตัวอย่าง ซ่ึงมีการเรียนรายวิชาทฤษฎีผ่านระบบออนไลน์
อย่างเดียว โดยมีการเรียนการสอนรวมเป็นห้องเรียนใหญ่ที่
มีนักศึกษาหลาย ๆ คนเรียนพร้อมกัน ท�าให้มีสัมพันธภาพ
กับอาจารย์น้อยกว่าชั้นปี 2-4 ที่มีการเรียนทั้งกลุ่มใหญ่และ
กลุ่มย่อย โดยเฉพาะการเรียนรายวิชาปฏิบัติของนักศึกษา
ชั้นปีที่ 2-4 ซึ่งมีอาจารย์ 1 คน ต่อนักศึกษา 6-8 คน  
อาจท�าให้นักศกึษามคีวามสมัพนัธ์ท่ีมากกว่า รวมทัง้ลกัษณะ 
การสอนของอาจารย์แต่ละท่านจะมคีวามแตกต่างกันจงึอาจจะ 
ส่งผลให้นักศึกษามีความสัมพันธ์ทั้งดีและไม่ดีกับอาจารย์ 
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ซ่ึงจากการศึกษาของ Maneesawangwong13 พบว่า
ความสัมพันธ์ที่ไม่ดีของนักศึกษากับอาจารย์ส่งผลต่อภาวะ 
สุขภาพจิตของนักศึกษา ดังน้ันจึงอาจมีผลให้ความสัมพันธ์
ระหว่างนักศึกษากับอาจารย์ไม่สามารถท�านายภาวะสุขภาพ
จิตของนักศึกษาพยาบาลได้
 ข้อจ�ากัดของการศึกษา
 การศกึษาครัง้น้ี ได้ท�าการศกึษาในนักศกึษาพยาบาล 
ของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ตั้งแต่ชั้นปีที่ 1-4 ซึ่งกลุ่ม
ตัวอย่างมีความหลากหลาย โดยชั้นปีท่ี 1 จะมีการเรียน 
เฉพาะวิชาทฤษฎีและเรียนผ่านระบบออนไลน์ทั้งหมด ส่วน 
ช้ันปีท่ี 2-4 จะมกีารเรยีนทัง้รายวชิาทฤษฎีและรายวชิาปฏบิติั 
ที่มีการเรียนการสอนบนหอผู้ป่วย ดังน้ันจึงท�าให้ปัจจัยท่ี 
ส่งผลต่อภาวะสุขภาพจิตมีความแตกต่างกันได้ นอกจากนั้น 
แล ้วกลุ ่มตัวอย ่างที่ เลือกมาใช ้ เป ็นการสุ ่มเลือกจาก 
คณะพยาบาลศาสตร์เพียงแห่งเดียว ผลการวิจัยที่ได้จึงอาจ
ไม่ครอบคลุมถึงนักศึกษาพยาบาลทั้งประเทศ
 สรุป
 การศึกษาครั้งน้ีพบปัจจัยท�านายภาวะสุขภาพจิต 
ของนักศึกษาพยาบาล ได้แก่ ทัศนคติต่อการพยาบาล 
สามารถท�านายความแปรปรวนได้ร้อยละ 25.90 โดยพบว่า 
ทัศนคติต่อการพยาบาลยิ่งสูงมีอิทธิพลเชิงลบต่อภาวะ
สุขภาพจิตของนักศึกษา ดังนั้นจึงควรให้ความส�าคัญในการ
ปลูกฝังทัศนคติที่ดีต่อการเรียนพยาบาลเพื่อให้มีสุขภาพจิตที่
ดี รวมทั้งการป้องกันปัญหาสุขภาพจิตในนักศึกษา
 ข้อเสนอแนะและการน�าไปใช้
 1. ควรส่งเสริมให้มีกิจกรรมเพื่อสร้างทัศนคติที่ดีต่อ 
การพยาบาลให้แก่นักศึกษาพยาบาล
 2. ควรส่งเสริมให้สถาบันการศึกษาเพิ่มกิจกรรม
การเรียนการสอนที่สอดแทรกการปลูกฝังทัศนคติท่ีดีต่อการ
พยาบาลเพื่อส่งเสริมการมีสุขภาพจิตที่ดีต่อไป
 3. ควรน�าผลการวิจัยท่ีได้ครั้งน้ีไปพัฒนาโปรแกรม 
การส่งเสรมิภาวะสขุภาพจิตให้แก่นักศกึษาพยาบาล โดยมุง่เน้น 
การสร้างเสริมทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพ
 4. ควรศกึษาปัจจยัอืน่ ๆ  ทีม่อีทิธพิลต่อภาวะสุขภาพจติ 
ของนักศึกษาพยาบาลซ่ึงการศึกษาครั้งน้ีอาจจะยังไม่ได้
ครอบคลมุถึงปัจจยัอืน่ ๆ เช่น ความฉลาดทางอารมณ์ ความ 
สามารถในการยนืหยดัเผชญิวกิฤต ความรูส้กึมคุีณค่าในตนเอง 
เหตุการณ์ในชีวิตเชิงลบ เป็นต้น 

การมีส่วนร่วมในการเขียนบทความ 
 คณะผู้วิจัยทุกคนได้มีส่วนร่วมในกระบวนการวิจัยต้ังแต ่
การเขียนโครงร่างการวิจัย เก็บรวบรวมข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูล และ 
เขยีนผลงานวจิยัเพือ่ตีพมิพ์ รวมถึงการร่วมให้ข้อคดิเหน็ในการปรบัปรงุ 
แก้ไข

การมีผลประโยชน์ทับซ้อน 
 ขอรับรองว่างานวิจัยนี้ไม่มีผลประโยชน์ทับซ้อน

แหล่งทุนสนับสนุน
 การวิจัยครั้งน้ีได้รับทุนสนับสนุนการวิจัยจากทุนอุดหนุน
การวจิยัจากเงนิกองทนุวจิยั คณะพยาบาลศาสตร์ ประจ�าปีงบประมาณ 
2563 
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